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mm径の交通路を認む。壁内面には上皮は見られず仮性
嚢彊と診断。本邦報告52例について文献的考察を行なっ 
fこ。 
8. 単膏腫蕩による無腎症棋の-19IJ
吉田豊彦，戴東風，服部義博
妹尾素端
〈京葉謡、尿器クリニック〉
山口邦雄，石川嘉夫
(国立千葉〉 
35歳男子。既往歴に昭和42年右腎結石で、右腎摘除掠を
受けている。主訴は無症候性患尿で，昭和55年 9丹11日
左残腎の腎孟彊蕩の診新の下に，左腎尿管全摘除舗を施
行した。 T2Noで病理組織診断は papillaryadeno・ca-
rcinomaであった。術後は透析で経過良好である。単
腎麗蕩の治療について多少の考察を加え報告した。 
9. 尿諮結石に対する CTの応用
村山重人，遠藤博志〈松戸市立)
松戸市立病院において昭和55年 2月より 56年 1月まで
の 1年間に腎・腹部の CTによる検索を行った57例中，
撞蕩群1坊主非腫蕩群44例であり，後者中，腎結石 9例
尿管結石 5例であり，この14例中， レ線捨f生で CTに
より診断されたもの 4例， KむZ による疑診が CTに
より確定したもの 1例であった。この 5例中小児 1例ヨ
ード過敏症 1例を含む。 
10. 当躍における尿路性器結核の臨沫 
m村鐘二，藤田道夫，村上告乃
〈旭中央〉
当院絡尿器科における尿路性器結核患者 54名につい
て，年度推移・年齢分布・男女比・結核性既往歴・初発
症状・治療前検査所見・病巣部位・腎孟像・治療につい
てまとめ，考察を加えた。 
11. アンドロゲン依存癌〈シオノギ癌 115)の研究
見事援正美，宮内大成，野積邦義
〈千大〉
アンドロゲン依存癌であるシオノギ癌115とこれよ  F
由来した故存性変化癌(千葉サプライン封o.1)との聞
の性状を比較検討したので，その詳細を報告した。 
12. 再発結石 C研究
村上光右，伊藤晴夫，宮内大成
内藤仁，森韓久夫，皆]1秀夫
布撞秀樟 (千大〉
千葉大で昭和40-54年に再発結石263例あった。この
関の尿路結石症例は2，117例。男女比は2.8対 1，年齢分
者は30歳代15.4%，30";"50歳伐で全体の76%を占めた。
再発までの期間は 1年以内15.4%， 2年以内32弘， 5年
以内で70%。平均再発期間は 5年 7カ月。左右差なし。
結石成分は， Ca. oxal+Ca. phos. 36弘， Ca. oxal 19 
%。尿蕗感染(+)は26%。原因疾患として，抵P血症
尿路感染，高 Ca尿症，高尿酸尿症，高尿酸血症，原発
性上皮小体機能完進症があった。 
13. Detrusor Sphincter Dyssynergiaの頻度及び
発現様式
安田耕作，中山朝行，香村梅ー
北村温 (千大〉
昭和53年 6月より 2年聞に外傷性脊損以外の排尿障害
患者にじrodynamicStudyを施行した。この現象には 
4型がみられた。部ち排尿時尿道括約筋活性が，充進す
るもの，不変のもの，減少するもの，排尿不能で活性を
随意的に抑制しえないもの。検索した 197例中 50例に，
この現象がみられた。 
14. Immo註lecilia syndrome 
伊藤靖夫，皆川秀夫，布蒐秀樹
村上光右，宮内大成，森偉久夫
〈千大〉
不妊を主訴に来院した 2訴とも精子の viability は正
常範囲であったが，運動率は 0%であった。第 1例は31
歳で，精子鞭毛の電顕的観察では doublet，peripheral五-
brous sheathの配列の乱れ， dynein armの欠損を認め
た。第 2例は31歳，小児期よりの気道感染をみとめ，右
胸心であった。精子鞭毛の微細構造では outerdynein 
armの欠損および innerdynein armの一部欠損を認
めた。この症装群と necrospermiaとの関係について考
察を加えた。 
15. 膏1重傷の諒床
員田寿彦〈真由病院〉
腎易日出衛を撞行した腎紐抱癌症例 104事tlを集計し，年 
盟子，!1齢，性等の患者側因子，患傑，腎重量等の腫蕩{員
組織型等の組織学的冨子，および，治療法等と予後との
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関連性について検討した。累積生存率，相対生存率，お した要因は，病期分類であった。比較的良く関連性を示
よび 5年以内死亡例と 5年以上生存例との比較等につき した要因は，静脈内麗蕩栓塞，腎孟内長潤，車尿のみ，
推計学的検討を加えた結果，予後と最も良く関連性を示 腎重量，発熱，および，赤沈僅等であった。
ム気道粘濠調整・粘膜正常化剤  
bコヲ￥:J錠
 
フ。υコヲ可:J:Jロh

ムコダインは、フランスの  LaboratoiresJoullie社で療発され
た気道粘液謁整・粘膜正常化部である。
/本斉IJの成分であるカルボシステインおよびその代議物には、チオ
-/1--基 (SH基)が無いため、 f也のシステイン誘導体とは異る作用機
序に基づく去茨効果aを有する。
粘液構成成会のバランスを改善する。
事疾の粘液線維を増加させる。
線毛の短縮北・ 3詣失および集族化を抑
制する。
気管支内粘液の貯留〈閉塞)を抑制する。
気管支粘膜の肥j享を抑制する。
気管支粘膜の非粘液細胞の正常な代詩
に必要な  SH基の消失を回復させる。
気管支での蛋白合成の異常充進を回復
させる。 
E硫酸ガス障害訴組織に対する親和性
が良好である。
適応症、馬法・用量及び使用上の注意等については、添付文書
をご覧下さい。
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